
                                                                                                                                      

                    Änderungsantrag   
 
 
Name:____________________________Vorname:_________________________________ 
 

 

Änderung der aktuellen Mitgliedschaft in 

□ aktives Mitglied                  □ passives Mitglied                  □ ermäßigtes Mitglied 

 

Geben Sie bitte nur die Daten an, die sich geändert haben 
 
Familienname.______________________________________________________________________________

Straße,Nr._____________________________________________________________________ 

PLZ________________________________________Ort_______________________________ 

Telefon_____________________________________Fax_______________________________ 

E-Mail________________________________________________________________________ 

 

Zahlungsweise und Kontoverbindung 

□ Hiermit ermächtige ich den TBSV Neugersdorf e.V. vom unten genannten Konto den 

Mitgliedsbeitrag abzubuchen. 

 

Name______________________________________________________________________ 

Kreditinstitut______________________________________BLZ______________________ 

Kontonummer____________________Unterschrift des Kontoinhabers__________________ 

□ Ich überweise den Mitgliedsbeitrag auf das Konto des TBSV Neugersdorf e.V. 

Kontonummer:3000209459, BLZ:850 501 00 bei der Sparkasse Oberlausitz- Niederschlesien 

 
Bitte beachten Sie: Ihre personenbezogenen Daten( Name, Vorname, Geburtsdatum, Anschrift, Kontaktdaten, Kontoverbindung) 

werden zu den Zwecken der Begründung und Durchführung der Mitgliedschaft, der Mitgliederbetreuung sowie zur Erfüllung der 

satzungsgemäßen Aufgaben und Zielen des TBSV Neugersdorf e.V. gespeichert und verarbeitet. Personengebundene Daten sind 

entsprechend den Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes geschützt. 

Mit Ihrer Unterschrift erklären Sie sich mit den Bedingungen aus der Satzung und Beitragsordnung einverstanden. 

 

 

 

_____________                  _____________________________                                       ______________________________ 

       Datum                                           Unterschrift                                                                Unterschrift Erziehungsberechtigte 
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